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は じ め に
　今回、私は平成 23年 9月 14日から 17日の期間に、
アメリカ合衆国イリノイ州シカゴで開催された
American Association for the Surgery of Trauma 
（AAST） 70th Annual Meetingにおいて、学会発表を
行う機会を得たので報告します。
イリノイ州シカゴ
　きらめくミシガン通りを闊歩して、名物ピザに舌
つづみ。街にはブルース、風が歌う。建築の宝庫、
ビジネス最前線のシカゴを満喫！と「地球の歩き
方　’10～’11　シカゴ」に書いてあります。そこで、
学会の合間を見計らい、シカゴ川に架かるミシガン
通り橋を中心に市内を散策しました。建築の宝庫と
いうだけあり、様々な構造のビルが目に飛び込んで
きます。隣り合う建物すべてが違う建築様式で、
1871年のシカゴ大火以降の復興の歴史が、当時か
ら現代の建物に象徴されているそうです。なかでも、
トリビューン・タワーは、壁面に世界の名建物の破
片か埋め込まれており、ワールドトレードセンター
の破片も見つけることができました。観光とビジネ
スの街であるシカゴはビジネスマンだけでなく、
様々な人種の観光客で賑わっていて、市内を散策す
るだけでも十分な観光になりました。シカゴ川を
フェリーで周遊するツアーもありましたが、今回は
時間がなく断念しました。
American Association for the Surgery of Trauma
　本学会は外傷診療が中心ですが、外傷診療に関連
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する集中治療、感染症診療にも焦点を置いている学
会です。昨今の米国では、外傷に拘らない緊急手術
全般へのニーズが高まっており、Acute care surgery
という新たな概念が導入されました。そのため、学
会全体が日本の救急医療に似た印象を受けました。
演題の多くは米国の報告が主ですが、欧州、アジア
などからも演題が募集されています。日本からは、
高度救命センターや当院のような救命センターが毎
年応募しています。AAST 70th Annual Meetingでは、
paper presentationでは 72演題、poster presentationで
は 140演題が採択されました。日本の施設からは、
paper presentationが 1演題、poster presentationが 8演
題採択されましたが、paper、poster presentationとと
もに非常に厳しい採択率でした。米国は院内外での
外傷診療において最先端の国であり、その症例数は
本邦の比ではありません。これは Acute care surgery
においても同様で、本学会で日本の救急医療の情報
発信を行う難しさを痛感致しました。その一方で、
日本の演題採択率はアジアで随一であり、アジア屈
指である日本の救急医療が現在も注目されているこ
とを再認識致しました。
　今回、私は八王子医療センターと東京医科大学の
各救命センターで、過去 3年間に携わった心停止後
腎移植の集中管理について研究発表を行いました。
救命センターが臓器提供に初めて関わったのは、
2007年の当院初の脳死下臓器提供になります。以
降、救急医療業務の一環として、救命困難な重症患
者に対し、心停止下あるいは脳死下の臓器提供の意
識確認を行い、2011年 9月現在までに脳死下臓器
提供 3件、心停止後臓器提供 15件に携わりました。
　心停止後臓器提供では、死亡確認直後から胸骨圧
迫を開始し、腎血流を維持しなければなりません。
心停止が予測され、摘出までの準備が整っている場
合でも、突然の心停止後の提供の場合においても胸
骨圧迫は行います。とくに後者の場合、心停止から
腎の冷却灌流開始までの時間（これを「温阻血時間」
といいます）が延長し、摘出までには相当な時間が
かかります。温阻血時間が長いほど、移植腎の定着
率や機能は低下することが知られています。さらに、
長時間にわたる胸骨圧迫は、救急医にとって、肉体
的・精神的に大きな負担です。そこで、われわれは、
心肺停止患者の蘇生目的に従来使用してきた自動胸
骨圧迫装置（オートパルス）を、心停止後提供の腎
血流維持に応用することとしました。本研究では、
オートパルスを用いた心停止後提供、従来胸骨圧迫
による心停止後提供、東京都で行われた脳死下臓器
提供の 3群における、1年後の各移植腎の機能評価
を比較検討しました。結果、オートパルス使用群で
は、温阻血時間が有意に延長していたにもかかわら
ず、1年後の移植腎の機能は他群に劣らないことを
証明しました。救急医療機器が移植医療の架け橋に
なり得たことを証明し、救急業務の一環としての移
植医療への携わり方を伝えることが出来たように感
じました。
お わ り に
　最後にこのような機会を与えてくださった本学お
よび救命センターの関係者の皆様に深く感謝すると
ともに、今回の経験を活かし、日本の救急診療の発
展に貢献したいと思います。
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